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Nama : Ma’wahdania Muslimin 
Nim : 70100116092 
Judul : Studi Pustaka Pola Penggunaan Antibiotik Infeksi Saluran Kemih (ISK) 
Infeksi saluran kemih (ISK) adalah infeksi yang sering menyerang pria 
maupun wanita dari berbagai usia dengan berbagai tampilan klinis dan episode. 
ISK sering menyebabkan morbiditas dan dapat secara signifikan menjadi 
mortalitas. Tujuan Penelitian ini ialah untuk mengetahui pola penggunaaan 
antibiotik infeksi saluran kemih (ISK). Metode Penelitian ini adalah Studi 
Literatur menggunakan PICO (Populasi, Intervensi, Comparison, dan Outcome) 
Framework dengan kata kunci Pola Penggunaan Antibiotik Infeksi Saluran Kemih 
(ISK) di Rumah Sakit, Antibiotik Infeksi Saluran Kemih (ISK), Urinary Tract 
Infection Antibiotic, Urinary Tract Infection, The Pattern Of Antibiotic Use Of 
Urinary Tract Infection In Hospital. Hasil Penelitian menunjukkan bahwa 
antibiotik yang paling sering digunakan untuk penderita infeksi saluran kemih 
(ISK) yaitu ciprofloxacin, levofloxacin, ceftriaxone, cefixime dan trimethoprim. 
Kesimpulan dari penelitian Studi Literatur ini menyatakan bahwa Antibiotik yang 
digunakan untuk pasien infeksi saluran kemih berbeda-beda, yang umumnya 
dipengaruhi oleh faktor usia. Antibiotik paling sering digunakan adalah 
sefalosporin generasi ketiga dan quinolon. Antibiotik yang sering digunakan 
dalam golongan quinolon yaitu ciprofloxacin, levofloxacin. Antibiotik yang sering 
digunakan dalam golongan fluoroquniolon yaitu trimethoprim. Antibiotik yang 
sering digunakan dalam golongan sefalosporin generasi ketiga yaitu ceftriaxone, 
ceftazidime, ceftibuten, cefixime, cefoperazone, cefarox dan ceftizoxim. 
 





Name  : Ma’wahdania Muslimin 
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Title  : Literature Study On The Use Of Antibiotics For Urinary Tract Infection (UTI) 
 
Urinary tract infections (UTIs) are infections that often affect both men and 
women of various ages with varying clinical appearances and episodes. UTIs often 
cause morbidity and can significantly become mortality. The purpose of this study is 
to determine the pattern of antibiotic use of urinary tract infections (UTIs). This 
Research Method is a Literature Study using PICO (Population, Intervention, 
Comparison, and Outcome) Framework with keywords Antibiotic Use Patterns 
Urinary Tract Infections (UTIs) in Hospitals, Antibiotics Urinary Tract Infection 
Antibiotics, Urinary Tract Infection, The Pattern Of Antibiotic Use Of Urinary Tract 
Infection In Hospital. The results showed that the most commonly used antibiotics for 
people with urinary tract infections (UTIs) are ciprofloxacin, levofloxacin, ceftriaxone, 
cefixime and trimethoprim. The conclusion of this Literature Study study states that 
antibiotics used for urinary tract infection patients vary, which are generally influenced 
by age factors. The most commonly used antibiotics are third-generation 
cephalosporins and quinolon. Antibiotics that are often used in the quinolon group are 
ciprofloxacin, levofloxacin. Antibiotics that are often used in the fluoroquinolone 
group are trimpethoprim. Antibiotics often used in the third generation cephalosporin 
group are ceftriaxone, ceftazidime, ceftibuten, cefixime, cefoperazone, cefarox dan 
ceftizoxim. 





A. Latar Belakang 
Farmakologi adalah ilmu yang mempelajari tentang bagaimana interaksi 
antara senyawa kimia atau obat yang digunakan pada sistem biologi seperti 
manusia dan hewan. Farmakologi juga dapat menjadi dasar pengetahuan bagi 
ilmu-ilmu dalam bidang farmasi. Seiring dengan perkembangan ilmu dan tuntutan 
zaman, ilmu farmakologi kemudian berkembang menjadi beberapa cabang 
diantaranya farmakokinetik, farmakodinamika, toksikologi, bioanalisis, 
farmakologi klinik, farmakokinetika klinik, toksikologi klinik. Peran ilmu-ilmu 
farmakologi terasa penting dengan seiring adanya perluasan paradigma 
kefarmasian daru product oriented menjadi patient oriented yang menuntut 
pelayanan langsung seorang apoteker kepada pasien yaitu pelayanan informasi 
obat, konsultasi penggunaan obat pada pasien, pemantauan terapi dirumah sakit, 
pemilihan obat dalam proses terapi (Prof. Agung. 2018). 
Interaksi obat merupakan perubahan efek obat utama oleh pemberian obat 
lain sebelumnya atau secara bersamaan. Penggunaan antibiotik seringkali disertai 
dengan obat lain untuk mengatasi gejala lain atau komplikasi dari penyakit ini 
sehingga dapat menimbulkan interaksi antar obat. Selain itu, interaksi obat juga 
memiliki dampak yang berbeda-beda bila ditinjau dari tingkat keparahan interaksi 
sehingga perlu dimonitoring (Indira et, al. 2015). 
Farmasis memiliki peran penting dalam mengidentifikasi serta 





Related Problems (DRP) baik yang bersifat potensial maupun aktual. Drug 
Related Problem (DRP) atau masalah terkait obat adalah bagian dari asuhan 
kefarmasian (parmaceutical care) yang menggambarkan suatu keadaan, imana 
profesional kesehatan (apoteker) menilai adanya ketidaksesuaian pengobatan 
dalam mencapai terapi yang sesungguhnya (Musdalipah. 2018).  
Infeksi saluran kemih (ISK) adalah suatu penyakit yang dimana 
terbentuknya mikroorganisme dalam jumlah banyak di saluran kemih. Dalam 
rangka meningkatkan penggunaan obat yang rasional, farmasis memiliki peran 
penting terutama dalam mengidentifikasi serta memecahkan masalah yang 
berkaitan dengan penggunaan obat atau Drug Related Problem (DRP) baik yang 
bersifat potensial maupun aktual (Musdalipah. 2018). 
ISK menempati urutan kedua setelah infeksi saluran nafas atas (ISPA) dan 
sebanyak 8,3 juta kasus dilaporkan per tahun. ISK dapat menyerang pasien dari 
segala usia mulai bayi baru lahir hingga orang tua. Di negara maju diperkirakan 
biaya yang harus dihabiskan untuk penanganan ISK ini berkisar antara 2-6 milyar 
dolar setiap tahunnya (Hermiyanty. 2016). 
Infeksi saluran kemih di Indonesia dan prevalensinya tinggi. Jumlah 
penderita ISK di Indonesia adalah 95 kasus/ 104 penduduk pertahunnya atau 
sekitar 180.000 kasus baru pertahun (Depkes. 2014). 
Dikatakan ISK jika terdapat kultur urin positif ≥100.000 CFU/mL. 
Ditemukannya positif (dipstick) leukosit esterase adalah 64 - 90%. Positif nitrit 
pada dipstick urin, menunjukkan konversi nitrat menjadi nitrit oleh bakteri gram 





saluran kemih. Temuan sel darah putih (leukosit) dalam urin (piuria) adalah 
indikator yang paling dapat diandalkan infeksi (> 10 WBC / hpf pada spesimen 
berputar) adalah 95% sensitif tapi jauh kurang spesifik untuk ISK. Secara umum,  
> 100.000 koloni/mL pada kultur urin dianggap diagnostik untuk ISK (M.Grabe 
dkk, 2015). 
Infeksi saluran kemih (ISK) adalah penyakit infeksi yang sering 
menyerang pria maupun wanita dari berbagai usia dengan berbagai tampilan klinis 
dan episode. ISK sering menyebabkan morbiditas dan dapat secara signifikan 
menjadi mortalitas. Walaupun infeksi saluran kemih itu normalnya bebas dari 
pertumbuhan bakteri, dan bakteri yang umumnya naik dari rektum dapat 
menyebabkan terjadinya ISK. Ketika virulensi meningkat atau pertahanan inang 
menurun, adanya inokulasi bakteri dan kolonisasi, maka infeksi pada saluran 
kemih dapat terjadi (Kurnia. 2015). 
Penatalaksanaan pada infeksi berkaitan dengan pemberian antibiotika, 
penggunaan antibiotika yang rasional sangat dibutuhkan untuk mengatasi masalah 
resistensi kuman. Berkaitan dengan hal tersebut Ikatan Ahli Urologi Indonesia 
telah menyusun panduan yang merujuk pada EAU dan Guidline ISK IAUI 2007 
(saat ini direvisi dalam Guideline ISK IAUI 2015). 
Adapun tujuan dari penelitian ini yaitu untuk melihat apakah sudah tepat 
pola penggunaan antibiotik pada pasien Infeksi Saluran Kemih (ISK), melihat 
bagaimana pola penggunaan antibiotik tersebut pada pasien, apakah sesuai dengan 






B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan dari latar belakang adapun permalasahan dalam penelitian ini 
yaitu bagaimana pola penggunaan antibiotik pada penderita Infeksi Saluran 
Kemih (ISK)? 
C. Tujuan Dan Manfaat Penelitian 
1. Tujuan Penelitian 
Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui pola penggunaan antibiotik 
pada pasien penderita penyakit Infeksi Saluran Kemih (ISK) 
2. Manfaat Penelitian 
Manfaat penelitian tersebut yaitu agar kita dapat mengetahui pola 
penggunaan antibiotik yang digunakan pada penderita Infeksi Saluran Kemih 
(ISK) 
D. Tinjauan Islam 
Adapun ayat yang berhubungan dengan penelitian kami yaitu ayat dalam 
Q.S. Al-Baqarah ayat 26: 
َ  اِنَّ  ّٰJ  ا َمثًَال  يَّْضِربَ  اَنْ  يَْستَْحيٖٓ  َال  ِمنْ  اْلَحقُّ  اَنَّهُ  َفيَْعلَُمْونَ  ٰاَمنُْوا الَِّذْينَ  اَفاَمَّ   َۗفْوقََها فََما بَعُْوَضةً  مَّ
بِِّهمْ  ا  ۚرَّ ُ  اََرادَ  َماذَآ  َفيَقُْولُْونَ  َكفَرُْوا الَِّذْينَ  َواَمَّ ّٰJ يَْهِديْ  َكِثْيًرا ِبهٖ  يُِضلُّ   َۘمثًَال  بِٰهذَا  َوَما   َۗكِثْيًرا بِهٖ  وَّ
اْلٰفِسِقْينَۙ  اِالَّ  ِبهٖٓ  يُِضلُّ   
Terjemahnya: 
Sesungguhnya Allah tidak segan membuat perumpamaan seekor nyamuk 
atau yang lebih kecil daripada itu.9) Adapun orang-orang yang beriman 
mengetahui bahwa itu kebenaran dari Tuhannya. Akan tetapi, orang-orang 
kafir berkata, “Apa maksud Allah dengan perumpamaan ini?” Dengan 
(perumpamaan) itu banyak orang yang disesatkan-Nya.10) Dengan itu 
pula banyak orang yang diberi-Nya petunjuk. Namun, tidak ada yang Dia 






9) Makhluk yang kecil yang dikira lemah, seperti nyamuk, semut, lebah, 
laba-laba, atau lainnya, sebenarnya banyak menyimpan hikmah untuk menjadi 
pelajaran bagi manusia.10) Seseorang menjadi sesat karena keingkarannya dan 
tidak mau memahami petunjuk-petunjuk Allah Swt. Dalam ayat ini dijelaskan 
bahwa mereka ingkar dan tidak mau memahami mengapa Allah Swt. menjadikan 
nyamuk sebagai perumpamaan. Akibatnya, mereka menjadi sesat.11) Orang fasik 
adalah orang yang melanggar ketentuan-ketentuan agama, baik dengan ucapan 
maupun perbuatan (Kemenag. 2019). 
  Sebagian kuman yang berbahaya hanya dapat hidup dalam tubuh 
manusia.Untuk melangsungkan kehidupannya, kuman tersebut harus pindahdari 
orangyang telah terkena infeksi kepada orang sehat yang belum kebal terhadap 
kuman tersebut. Kuman mempunyai banyak cara atau jalan agar dapat keluar dari 
orang yang terkena infeksi untuk pindah dan masuk kedalam seseorang yang 
sehat. Kalau kita dapat memotong atau membendung jalan ini, kita dapat 
mencegah penyakit menular. Kadang kita dapat mencegah kuman itu masuk 
maupun keluar tubuh kita. Kadang kita dapat pula mencegah kuman tersebut 
pindah ke orang lain. Hal ini sesuai dengan ayat al-Qur’an yang melarang untuk 
berlebihan termasuk dalam makanan, karena lebih berpotensi terjadinya penyakit 
generatif. Makan terlalu banyak tidak hanya berpengaruh buruk pada tubuh kita 
tapi juga berpengaruh buruk pada psikis kita. 
 Tafsir Al-Muyassar menjelaskan bahwa sesungguhnya Allah Ta’ala tidak 
malu dari kebenaran dengan menyebutkan sesuatu baik sedikit maupun banyak, 





seperti seekor nyamuk atau lalat dan binatang serupa lainnya. Yang Allah jadikan 
perumpamaan akan lemahnya semua yang disembah selain Allah. Adapun orang-
orang Mukmin mereka mengetahui hikmah Allah dalam membuat perumpaan 
dengan sesuatu yang kecil maupun besar makhluk-Nya, sedangkan orang-orang 
kafir mereka mencemooh sembari berkata: “apa maksud Allah membuat 
perumpamaan dengan serangga-serangga yang hina ini?” Maka Allah menjawab 
pengingkaran mereka, bahwa tujuaannya adalah untuk menguji dan membedakan 
mana orang mukmin dan mana orang yang kafir, karena itu Allah memalingkan 
dengan perumpamaan tersebut banyak manusia dari kebenaran lantaran 
penghinaan mereka terhadap bentuk perumpamaan itu dan sebaliknya Allah 
memberikan taufik bagi orang selain mereka untuk mendapatkan tambahan 
keimanan dan hidayah. Dan Allah tidak menzalimi siapapun, karena Dia tidaklah 
memalingkan dari kebenaran kecuali orang-orang yang sudah keluar dari ketaatan 
kepada-Nya.  
 Tafsir Al-Mukhtashar menjelaskan bahwa Sesungguhnya Allah-
Subahanahu wa Ta’ala- tidak malu untuk membuat perumpamaan-perumpamaan 
yang dikehendaki-Nya. Maka Allah membuat perumpamaan berupa nyamuk, atau 
sesuatu yang lebih besar atau yang lebih kecil dari itu. Sedangkan manusia 
terbelah menjadi dua golongan dalam menyikapinya, yaitu golongan mukmin dan 
golongan kafir. Orang-orang mukmin percaya dan yakin bahwa di balik 
perumpamaan itu pasti ada hikmah tertentu. Sedangkan orang-orang kafir justru 
bertanya-tanya dengan nada sinis tentang alasan Allah membuat perumpamaan 





lain-lain. Kemudian jawaban datang dari Allah, “Sesungguhnya dalam 
perumpamaan-perumpamaan itu terdapat petunjuk, bimbingan dan ujian bagi 
manusia. Maka ada orang-orang yang disesatkan Allah melalui perumpamaan-
perumpamaan itu, karena mereka enggan merenungkannya. Dan golongan ini 
sangat banyak. Namun ada orang-orang yang Allah berikan petunjuk ke jalan 
yang benar, karena mereka mau mengambil pelajaran dari perumpamaan-
perumpamaan tersebut. Dan jumlah mereka juga sangat banyak. Allah hanya 
menyesatkan orang-orang yang memang layak untuk tersesat, yaitu orang-orang 
yang memang layak untuk tersesat, yaitu orang-orang yang keluar dari ketaatan 
kepada Allah, seperti orang-orang munafik. 
 Tafsir Al-Wajiz menjelaskan bahwa sesungguhnya Allah tidak malu 
membuat perumpamaan dengan nyamuk atau semacamnya baik kecil maupun 
besar sebagai nasihat dan pelajaran. Orang-orang mukmin mengetahui bahwa 
perumpamaan itu benar, tidak berubah, tidak batil dan datang dari Allah. 
Sedangkan orang-orang kafir, mereka mengolok-olok perumpamaan itu dan 
meremehkan faidahnya. Allah menghendaki perumpamaan itu untuk menyesatkan 
suatu kaum dan memberi hidayah bagi kaum lainnya. Akan tetapi kesesatan itu 
untuk orang-orang fasik, yaitu orang-orang tidak taat kepada Allah. 
Sesungguhnya mereka berbuat fasik, kemudian Allah menyesatkan mereka 
dengan kefasikan mereka sendiri. Ayat ini diturunkan sebagaimana disebutkan 
Ath-Thabari Ketika orang-orang kafir menghujat tentang keberadaan Al-Qur’an 





perumpamaan dengan sesuatu yang hina seperti lalat, semut, lebah dan laba-laba 























A. Strategi Pencarian Literatur 
1. Framework (PICO) 
Studi pustaka merupakan pengkajian teori dan beberapa referensi yang 
didapatkan dari literatur-literatur ilmiah, dalam penelitian ini sumber data yang 
diperoleh dari literatur-literatur yang relevan seperti buku, jurnal atau artikel 
ilmiah yang terkait dengan topik yang dipilih. Teknik pengumpulan data yang 
digunakan dalam penelitian yaitu mengumpulkan informasi mengenai hal-hal 
variabel berupa catatan, buku, makalah atau artikel, jurnal dan sebagainya 
(Ramanda. 2019). 
Studi pustaka merupakan suatu metode pengumpulan data dengan cara 
membaca untuk memperoleh atau mengumpulkan informasi sebanyak-banyaknya 
kemudian membandingkan artikel yang satu dengan artikel lainnya sehingga 
mendapatkan informasi yang menarik yang terdapat dalam suatu literature review 
(Triandini, Jayanatha, Indrawan, Putra dan Iswara. 2019). 
Pada penelitian ini dilakukan proses pencarian artikel secara online 
dengan metode atau kerangka secara PICO. Semua artikel yang telah diperoleh 
dianalisis dan disesuaikan dengan syarat yang telah ditetapkan dalam kriteria 
inklusi dan disaring jika tidak relevan dengan penelitian kemudian dimasukkan ke 
dalam tabel eksklusi (Mutiudin et al. 2019). PICO merupakan salah satu metode 
atau kerangka kerja yang praktis digunakan untuk mengidentifikasi sumber data 





Populasi, Intervensi, Control, dan Outcome. PICO digunakan untuk membentuk 
pertanyaan dan mempermudah dalam pencarian literatur (Health Researches. 
2019). Kerangka PICO yang digunakan 
Population : Infeksi Saluran Kemih (ISK) 
Intervensi : Metode yang digunakan cross sectional  
Comparison    :  Tidak ada pembanding 
Outcome : Antibiotik yang digunakan pada pasien Infeksi Saluran    
Kemih (ISK) 
2. Kata Kunci 
Pada Penelitian ini menggunakan artikel penelitian yang menggunakan 
metode eksperimental. Kata kunci yang digunakan pada proses penelusuran 
artikel penelitian ini adalah “Pola Penggunaan Antibiotik Infeksi Saluran Kemih 
(ISK) di Rumah Sakit”, “Antibiotik Infeksi Saluran Kemih (ISK)”, “Urinary 
Tract Infection Antibiotics”, “Urinary Tract Infection”. “The Pattern Of 
Antibiotic Use Of Urinary Tract Infections In Hospital” 
3. Sumber Data 
Pada penelitian ini pencarian artikel penelitian dilakukan secara online 

































Penentuan situs pencarian 
Pemilihan kata kunci 
pencarian “Pola Penggunaan 
Antibiotik Infeksi Saluran 
Kemih (ISK) dengan 
penelitian deskriptif 
kualitatif dengan teknik 
cross sectional 
Digital library Google 
Scholar, NCBI-PMC, 
Medline 
279 Jurnal/ artikel 
ditemukan sesuai kata kunci 
kemudian di skrining 
168 Jurnal/ artikel tidak 
relevan (tidak menjelaskan 
Antibiotik Infeksi Saluran 
Kemih (ISK) 
111 Jurnal/ artikel relevan 
dengan masalah yang akan 
diteliti 
97 Jurnal/ artikel dieksekusi 
karena tidak memenuhi 
kriteria inklusi 
14 Jurnal/ artikel relevan 






B. Kriteria Inklusi Dan Eksklusi 
1. Kriteria Inklusi 
Kriteria inklusi yang digunakan pada penelitian ini yaitu harus sesuai 
dan relevan dengan penelitian yang akan digunakan. Kriteria inklusi dari 
penelitian ini diantaranya : 
a. Artikel yang digunakan memiliki jenis studi desain eksperimental 
b. Artikel dipublikasikan dari tahun 2015-2020 
c. Bahasa yang digunakan pada artikel penelitian yakni Bahasa Indonesia 
dan Bahasa Inggris 
d. Subjek yang digunakan pada artikel penelitian yaitu Antibiotik Infeksi 
Saluran Kemih (ISK) di Rumah Sakit  
e. Isi jurnal berkaitan dengan antibiotik infeksi saluran kemih (ISK) di 
Rumah Sakit 
2. Kriteria Eksklusi 
Kriteria eksklusi yang terdapat pada penelitian ini diantaranya: 
a. Subjek yang dianalisis biaya penggunaan antibiotik Infeksi Saluran 
Kemih (ISK) 
b. Subjek yang digunakan ibu hamil 
c. Isi jurnal yang tidak full teks 
C. Seleksi Studi dan Penilaian Kualitas 
1. Hasil Pencarian dan Seleksi Studi 
Berdasarkan hasil pencarian beberapa referensi berupa artikel penelitian dengan 





PMC dengan menggunakan kata kunci yang sesuai didapatkan sebanyak 14 jurnal 
telah relevan untuk dianalisis dan sudah memenuhi kriteria inklusi. 279 Jurnal 
ditemukan sesuai kata kunci kemudian di skrining. 168 Jurnal tidak relevan (tidak 
menjelaskan Antibiotik Infeksi Saluran Kemih (ISK). 111 Jurnal relevan dengan 
masalah yang akan diteliti. 97 Jurnal dieksekusi karena tidak memenuhi kriteria 
inklusi. 14 Jurnal relevan dengan masalah yang akan diteliti. Dari 14 jurnal ini 
telah menjelaskan mengenai potensi antibiotik infeksi saluran kemih di beberapa 
rumah sakit. 
1. Daftar Artikel Hasil Pencarian 
Tabel 1. Daftar Artikel Hasil Pencarian 
No. Penulis dan Tahun Judul Kriteria 
artikel 
Database 
1. Anne Holm, Gloria, 








Q1 Ncbi  
2. Dr.J.Louis Ferdin Zeno, 
Dr.MK Uthaya Sankar, 
Dr.R.Gopal, Dr. 
IS.SUman Babu. 2019 





Infection In A 
Tertiary Care 
Hospital 
Q1 Medline  
3. Helena Kornfa, Katarina 














Primary Care: A 
Retrospective 
Study 










Tract Infection In 
Adults 
Q1 Ncbi 
5. Dr.Somanjana Ghosh, 
Dr Soumyajyoti 
Bandyopadhyay, Dr 









Of Urinary Tract 
Infections: An 
Observation 
From A Tertiary 
Care Hospital In 
West Bengal 
Q1 Medline  
6. Septiana Kurniasari, 















7. Ryan Ravi Is Syahputra, 
Dini Agustina, Septa 















2018. Antibiotik Pada 
Penyakit Infeksi 
Saluran Kemih 
Di RSU Datu 
Beru Takengon 
Scholar 
9. A.Rufaidah Hashary, 
Marianti Manggau, 















10. FF Baso, DA 

















11. Sintya Yustira 
Veranandal, Sabaniah 




















12. Jenny Pontoon, Okpri 











13. Ahmad Siddiq Muhajir, 










Lactamase  Pada 





14. Elly Puspitosari Dan 




















HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Penelusuran Jurnal  
Berdasarkan hasil penelusuran artikel penelitian secara onlie dengan 
menggunakan data base yakni, Google Scholar, Medline, NCBI-PMC. Kata kunci 
yang digunakan pada proses pencarian artikel penelitian berhubungan dengan 
topik yang akan dikaji atau yang berkaitan dalam penelitian ini yaitu “Pola 
Penggunaan Antibiotik Infeksi Saluran Kemih (ISK)”, “Infeksi Saluran Kemih 
(ISK)”, “Urinary Tract Infection”, “The Pattern Of Antibiotics Use Of Urinary 
Tract Infections In Hospital”. Berdasarkan tabel hasil pencarian jurnal yang telah 
disusun terdapat 14 jurnal yang relevan sesuai dengan kriteria inklusi. 
B. Analisis Jurnal  
Tabel 3. Analisa PICO 
No. Journal Biography Population Intervention Comparasion Outcome 
1. Prescription Of 
Antibiotics For 
Urinary Tract 
Infection In General 






















 Sebanyak 863 anak 
mengunjungi OPD. 
Escherichia coli 
(34/74, 45.9%) dan 
klebsiella spp 
(18/74, 24.3%) 





























saluran kemih di 
antara pasien 
yang dirawat di 
sekolah tinggi dan 













(85%) adalah gejala 
yang paling umum 









(75%) dan antibiotik 



















Isberg, Dkk. 2019. 
Mendeskripsiikan 
jumlah konsultasi 





















dan 2010 dan 
penurunan antara 










di LUTI pada wanita 
meningkat dari 54% 










pada 24% kasus 
LUTI pada wanita 




pada kasus LUTI 
pria meningkat dari 
13% pada 
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5. Pattern Of Antibiotic 
Sensitivity In 
Clinically Suspected 
Cases Of Urinary 
Tract Infections: An 
Observation From A 
Tertiary Care 


































dan Escherichia coli. 
proteus dan Candida 
















Saluran Kemih Di 
Instalasi Rawat Inap 
























 Jenis antibiotik yang 



































(1,44%), cefarin dan 
cefarox (1,44%). 




Saluran Kemih Di 
























 Didapatkan 57 
sampel urin yang 
positif mengandung 
bakteri dan 
ditemukan 18 jenis 
bakteri penyebab 
ISK yaitu 16 bakteri 
gram negatif dan 2 




lain Escherichia coli 
pada 24 sampel, K. 
ornithinolytica pada 
5 sampel, 
K.pneumonia pada 4 
sampel, B.cepacia 
pada 4 sampel, dan 
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sebanyak 78 dan 
ceftizoxime 
sebanyak 53 
9. Analisis Efektifitas 
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FF Baso, Dkk. 2018. 
fluoroquinolone medis. 
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 Golongan antibiotik 






30%, dan analgesik 
non opoid 96% yaitu 
parasetamol 71% 
12. Pola Peresepan 
Antibiotik Pada 
Pasien Infeksi 


































antibiotik per resep 




















13. Gambaran Terapi 
Dan Luaran Infeksi 
Saluran Kemih Oleh 
Bakteri Penghasil 
Extended Spectrum 
Beta Lactamase  
Pada Anak Di 
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 Kriteria tepat 
indikasi 100% 
sebanyak 40 pasien, 
tepat pasien 100% 
sebanyak 40 pasien, 
tepat obat 90% 
sebanyak 36 pasien 
dan tepat dosis 
17,5% sebanyak 7 
pasien, penggunaan 
antibiotik yang 
rasional sebanyak 7 
pasien (17,5%). 












HASIL DAN ANALISIS 
A. Pembahasan Hasil Analisis Jurnal 
1. Antibiotik 
Antibiotik merupakan senyawa yang dihasilkan dari mikroba, terutama 
fungi yang dapat digunakan untuk membunuh atau menekan pertumbuhan bakteri. 
Bakteri tersusun oleh komponen paling luar yaitu dinding sel yang mengandung 
peptidoglikan kecuali mikoplasma. Bagian lebih dalam dari dinding sel adalah 
membran plasma yang terdiri dari dua lapis fosfolipida dan protein. Dinding sel 
maupun membrane plasma bakteri menjadi satu bagian membentuk struktur 
envelope yang “membungkus” bakteri tersebut. Bagian lebih dalam dari 
membrane plasma adalah sitoplasma, yang terdapat ribosom yang berperan dalam 
sintesis protein. Dalam sitoplasma tidak dijumpai inti sel maupun mitokondria. 
Oleh karena itu, DNA (kromosom) terdapat dalam sitoplasma tanpa dilindungi 
membrane inti sel. Tanpa adanya mitokondria, proses pembentukan energi 
berlangsung dalam membrane plasma (Prof. Agung. 2018). 
 
2. Antibiotik Golongan Quinolon 
Obat golongan ini mempunyai mekanisme aksi untuk menghambat DNA 
gyrase sehingga dapat menghambat terjadinya proses sintesis DNA bakteri. DNA 
gyrase merupakan enzim bakterial yang bertanggung jawab terhadap proses 
pembukaan dan supercoil DNA protein bakteri. Quinolon merupakan satu-satunya 
antibiotika yang menghambat replikasi DNA. Antibiotika golongan ini dgunakan 





yang luas. Contoh obat golongan ini adalah ciprofloxacin, ofloxacin, norfloxacin, 
levofloxacin (Prof. Agung. 2018). 
3. Antibiotik Golongan Sefalosporin 
Sefalosporin merupakan antibiotika pilihan kedua pada beberapa infeksi. 
Klasifikasi obat golongan ini berdasarkan generasi, yang pada dasarnya 
ditentukan oleh aktivitas antimikrobialnya. 
a. Generasi pertama adalah bersifat sensitif terhadap enzim β-laktamase 
dan berspektrum sempit. Dalam hal ini, berspektrum sempit adalah 
relatif, karena sebenarnya aksinya atau spektrum sefalosporin generasi 
pertama sama dengan penisilin dengan spektrum luas. Contoh dari 
generasi pertama adalah sefazolin dan sefaleksin. 
b. Generasi kedua mempunyai stabilitas yang lebih baik, dan aktivitasnya 
terhadap bakteri gram negatif lebih tinggi. Contoh dari generasi kedua 
adalah sefaklor, sefamandol dan sefoksitin. 
c. Generasi ketiga mempunyai spektrum lebih luas dan lebih resisten 
terhadap enzim β-laktamase. Contoh dari generasi ketiga adalah 
sefotaksim, seftaszidim, dan seftriakson. Obat generasi ini yang 
sebagian dari generasi kedua dapat menembus barier darah otak dan 
digunakan pada pengobatan meningitis. 
d. Generasi keempat yaitu mempunyai aktivitas terhadap bakteri gram 
positif maupun gram negatif, dan mempunyai resistensi terhadap 
enzim β-laktamase yang lebih baik. Contoh dari generasi keempat 





Berdasarkan jurnal Prescription Of Antibiotics For Urinary Tract 
Infection In General Practice In Denmark. Hasil penelitian bahwa sebanyak 
507.532 resep diberikan kepada 267.539 pasien selama satu tahun masa studi, 
mewakili 2,35 DID. ISK baawah akut adalah alasan paling umum untuk resep 
pemberian antibiotik (89,5%) diikuti ISK berulang (8,4%). Mayoritas resep 
diterbitkan untuk orang berusia diatas 60 tahun (57,6%). Pivmecillinam adalah 
yang paling umum menulis antibiotik pada ISK akut bawah (45,8%) dan akut atas 
(63,3%). Trimethoprim adalah antibiotik yang paling sering diresepkan pada ISK 
rekuren (45,9%). Resep kuinolon meningkat dengan bertambahnya usia pasien. 
Hal ini tidak sesuai dengan Urological Urinary Tract Infection 2015 (Anne Holm, 
dkk. 2018). 
Berdasarkan jurnal Study Of Clinical Profile And Antibiotic Susceptibility 
Of Urinary Tract Infection In A Tertiary Care Hospital. Data hasil penelitian 
kerentanan antibiotik menunjukkan bahwa 42% organisme sensitif terhadap 
nitrofurantoin, 55% untuk ceftriaxone, 30% untuk ceftazidime, 12,5% untuk 
ampicillin, 30% untuk gentamycin, 20% untuk norfloksasin, 25% untuk 
tobramycin, 12,5% untuk cefazolin, dan 75% untuk meropenem dimana 
meropenem merupakan antibiotik paling sensitif terhadap orgnaisme yang 
diisolasi, meropenem juga dapat digunakan untuk menghambat spektrum beta 
laktamase dan tidak bisa diresepkan secara umum untuk pasien ISK (Dr. J. Louis 
Ferdin Zeno. 2019). 
Berdasarkan jurnal Increased Adherence To Treatment Guidelines In 





Hasil penelitian terdapat variasi dalam kejadian konsultasi LUTI dengan 
peningkatan antara tahun 2008 dan 2010 dan penurunan antara 2010 dan 2013 
mengakibatkan sedikit peningkatan dalam konsultasi insiden antara 2008 dan 
2013. Penggunaan nitrofurantoin atau pivmecillinam yang direkomendasikan di 
LUTI pada wanita meningkat dari 54% di tahun 2008 menjadi 69% di tahun 2013. 
Fluoroquinolon atau trimethoprim diresepkan pada 24% kasus LUTI pada wainta 
pada tahun 2008 dan 7% di tahun 2013. Resep pivmecillinam atau nitrofurantoin 
pada kasus LUTI pria meningkat dari 13% pada tahun 2008 menjadi 31% pada 
tahun 2013. Fluroquinolon atau trimethoprim diresepkan pada pria 54%. Kasus 
LUTI di tahun 2008 dan 2013 32% (Helena Kornfa, dkk. 2019). 
Berdasarkan jurnal Uncomplicated Bacterial Community-acquired 
Urinary Tract Infection in Adults. Hasil penelitian bahwa evaluasi diagnostik 
beriorientasi gejala sangat dihargai. Untuk pengobatan sistisis, fosfomycin-
trometamol, nitrofurantoin, nitroxolin, pivmecillinam dan trimethoprim semuanya 
sama-sama direkomendasikan. Fluoroquinolon dan sefalosporin tidak dianjurkan. 
Pielonefritis tanpa komplikasi dengan perjalanan klinis ringan sampai dengan 
harus diobat dengan cefodoxime oral, ceftibuten, ciprofloxacin, atau levofloxacin. 
Untuk sinitis akut dan tidak rumit dengan gejala ringan sampai sedang, 
pengobatan simtomatik saja dapat dipertimbangkaan alih-alih antibiotik setelah 
mendiskusikan pilihan dengan pasien. Terutama tindakan non-antibiotik 
direkomendasikan untuk profilaksis terhadap rekurensi infeksi saluran kemih 





Berdasarkan jurnal Pattern Of Antibiotic Sensitivity In Clinically 
Suspected Cases Of Urinary Tract Infections: An Observation From A Tertiary 
Care Hospital In West Bengal. Data hasil penelitian bahwa Antibiotik diuji 
sensitivitasnya adalah levofloxacin yang paling sensitif antimikroba, diikui oleh 
gentamicin dan amikacin. Telah terbukti bahwa dalam pengobatan infeksi saluran 
kemih sesuai dengan kepakaan terhadap antibiotik. Cefixime diidentifikasi paling 
sedikit antimikroba sensitif dengan resistensi tertinggi, cefotaxime juga 
menunjukkan derajat keberadaan yang lebih tinggi (Dr.Arista Lahiri. 2017) 
Berdasarkan jurnal Penggunaan Antibiotik Oleh Penderita Infeksi Saluran 
Kemih Di Instalasi Rawat Inap (IRNA) 2 RSUD Dr. H. Slamet Martodirdjo 
Pamekasan Tahun 2018. Data hasil penelitian bahwa penggunaan antibiotik 
infeksi saluran kemih adalah ceftriaxone (10,14%), cefoperazone (1,44%), cefarox 
(5,79%), cefixime (2,89%), levofloxacin (1,44%), ciprofloxacin (2,98%). 
Penggunaan antibiotik yang dikombinasikan yaitu antibiotik ceftriaxone dan 
cefixime adalah golongan antibiotik betalaktam yang bekerja dengan menghambat 
sintesis dinding sel mikroba dan aktivitasnya terhadap bakteri gram negatif lebih 
kuat dan lebih luas lagi yang meliputi bakteri Pseudomonas dan Bacteroides. 
Berdasarkan penelitian di atas menunjukkan bahwa penggunaan antibiotik di 
RSUD Dr. H. Slamet Martodirjo Pamekasan tahun 2018 tidak semuanya sesuai 
dengan formularium rumah sakit, berdasarkan standar pengobatan formularium 
rumah sakit dapat hasil 87,5% yang sesuai (Septiana Kurniasari. 2020). 
Berdasarkan jurnal The Sensitivity Pattern Of Bacteria Against Antibiotics 





tersebut menunjukkan bahwa pola kepekaan bakteri terhadap antibiotik pada 
pasien infeksi saluran kemih adalah antibiotik cephalotin 42%, cephazolin 40%, 
ampicillin 38%, sulphametoxazole 38%, trimetoprin 33%. Antibiotik tersebut 
merupakan antibiotik golongan sephalosporin generasi pertama yang memiliki 
sensitivitas yang relatif rendah pada kuman yang ditemukan, antibiotik tersebut 
merupakan antibiotik yang berspektrum luas dan kombinasinya yang rutin 
merupakan penatalaksanaan penyakit infeksi oleh para klinis (Ravi Is Syahputra. 
2018) 
Berdasarkan jurnal Penggunaan Antibiotik Pada Penyakit Infeksi Saluran 
Kemih di RSU Datu Beru Takengon. Data hasil tentang penggunaan obat infeksi 
saluran kemih untuk antibiotik dari bulan maret sampai dengan bulan agustus 
2018 melalui resep yang dilayani di instalasi farmasi untuk pasien rawat inap di 
Rumah Sakit Datu Beru Takengon persentase penggunaan antibiotik yaitu 
cefixime 37% dengan dosis 100 mg dikarenakan cefixime termasuk golongan 
sefalosporin generasi ketiga yang diberikan secara oral. Antibiotik tersebut dapat 
menstabilkan berbagai jenis bakteri betalaktamse dan memiliki spektrum 
antibakteri. Ceftriaxone 1 gram dengan rute Vial injeksi sebanyak 29%, 
azythromicin 250 mg dengan rute oral sebanyak 7%, ciprofloxacin 500 mg 
dengan rute oral sebanyak 16%, cefotaxim 1 gram dengan rute vial injeksi 
sebanyak 6%, ciprofloxacin infuse 100 ml dengan rute vial injeksi sebanyak 6,5%, 
levofloxacin 500 mg dengan rute oral sebanyak 4%, levofloxacin infuse 100 ml 
dengan rute vial injeksi sebanyak 4%, ceftazidim 1 gram dengan rute vial injeksi 





tabel dan grafik diatas terlihat bahwa antibiotik yang sering diberikan di Rumah 
Sakit Umum Datu Beru Takengon adalah cefixime dengan persentase 35,36%. 
Hal ini merupakan cefixime dapat menghambat sintesis di dinding sel bakteri, dan 
obat tersebut bekerja untuk menghambat transpeptidasi yang merupakan langkah 
akhir sintesis peptidoglikan di dinding sel bakteri, cefixime juga memiliki 
aktivitas yaitu mampu melawan mikroorganisme gram positif seperti 
Sterptococcus sp, Streptococcus pneumoniae dan gram negatif seperti Escherichia 
coli, Proteus sp, dan Branhamella catarrhalis  (Nina Irmayanti Harahap. 2018). 
Berdasarkan Jurnal Analisis Efektifitas Dan Efek Samping Penggunaan 
Antibiotik Pada Pasien Infeksi Saluran Kemih Di Instalasi Rawat Inap RSUP Dr. 
Wahidin Sudirohusodo Makassar. Data yang diperoleh menggunakan uji 
deskriptif dengan rekam medik yang menunjukkan hasil efektif yang mengurangi 
infeksi pada pasien dan efek samping yang terjadi. Antibiotik yang digunakan 
untuk terapi pasien infeksi saluran kemih pada penelitian ini terdiri dari 7 macam 
antibiotik dengan 6 golongan antibiotik. Penggunaan ceftriaxone mencapai 
setengah dari jumlah pasien dengan presentase 50% (A. Rufaidah Hashary 2018). 
Berdasarkan jurnal Efektivitas Antibiotik Golongan Sefalosporin 
Golongan Ketiga Dibandingkan Fluroquinolon Terhadap Pasien Infeksi Saluran 
Kemih Di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta. Penelitian tersebut menunjukkan 
bahwa golongan sefalosporin golongan ketiga sebanyak (ceftriaxone) 96,6% 
sedangkan fluroquinolon (ciprofloxacin dan levofloxacin) 81,8% (FF Baso. 2018). 
Berdasarkan jurnal Studi Pola Penggunaan Antibiotik dan Analgesik pada 





RSUD Abdul Wahab Sjahranie). Data penelitian mengenai pola penggunaan 
antibiotik dapat dilihat pada tabel berdasarkan data penelitian antibiotik yang 
paling banyak digunakan adalah golongan sefalosporin 67% dan kuinolon 16%. 
Pada golongan sefalosporin yang paling banyak yaitu seftriakson 30% karena 
seftriakson merupakan antibiotik golongan sefalosporin generasi ketiga yang 
berspektrum luas dan efek kerjanya dapat mencapai sistem saraf pusat dan 
golongan kuinolon paling banyak yaitu siprofloksasin 15% karena merupakan 
antibiotik golongan kuinolon generasi kedua yang lebih efektif pada bakteri gram 
negatif dibanding dengan bakteri gram positif dan antibiotik tersebut bekerja 
dengan cara menghambat replikasi DNA bakteri dengan menempelkan 
molekulnya pada DNA gyrase (topoismerase II dan topoismerase IV) (Sintya 
Yustira Verananda. 2017). 
Berdasarkan jurnal Antibiotic Prescribing Patterns In Patients With 
Urinary Tract Infection At RSPAD Gatot Soberoto Hospital Jakarta. Hasil 
peneltiian Antibiotik yang paling banyak digunakan pada pasien rawat inap 
dengan infeksi saluran kemih merupakan golongan sefalosporin generasi ketiga 
yaitu sefoperazon paling banyak digunakan mencapai 25,49% peresepan 
antibiotik tinggi dikarenakan tingkat keparahan penyakit yang diderita pasien dan 
dokter berkeinginan pasien agar cepat sembuh dan seftriakson sebesar 15,69%, 
sedangkan golongan kuinolon yang paling banyak digunakan yaitu levofloksasin 
sebesar 23,53% diberikan karena dapat menghambat terjadinya topoismerase II 
dan topoismerase IV yang diperlukan bakteri untuk replikasi DNA. Hal ini sesuai 





antibiotik tersebut dapat menghambat pembentukan dinding sel bakteri sehingga 
menghambat biosintesis dinding sel bakteri (Jenny pontoon dll. 2017) 
Berdasarkan jurnal Therapy And Outcome Of Pediatric Urinary Tract 
Infection Caused By Extended Spectrum Beta-Lactamase (ESBL) Producing 
Bacteria In Soetomo Hospital Surabaya. Data yang dihasilkan pada penelitian 
tersebut bahwa antibiotik yang digunakan untuk penghasil ESBL adalah 
meropenem sebanyak 90,5%. Hal ini sesuai dengan penelitian Pravelensi dan Pola 
Sensitivtas Antibiotik Klebsiella Pneumoniae dan Escherichia Coli Penghasil 
Extended Spectrum Beta Laktamase yaitu meropenem sebanyak 98,9% (Ahmad 
Siddiq, dkk. 2016) 
Berdasarkan jurnal Evaluation Of The Use Of Antibiotics In Patients 
Urinary Tract Infectios In The Installation Inpatient RSPAU Dr. S. Hardjolukito 
Yogyakarta 2014. Penggunaan Golongan Antibiotik tunggal pada pasien infeksi 
saluran kemih di instalasi rawat inap RSPAU dr. S. Hardjolukito Yogyakarta 
tahun 2014. Golongan antibiotik paling banyak digunakan adalah golongan 
sefalosporin generasi ketiga (ceftriaxone) sebanyak 12 pasien (30%) dan golongan 
fruoloquinolon generasi kedua (ciprofloxacin) 32 pasien (80%) penggunaan obat 
sesuai dengan gejala dan indikasi pasien. Hal ini sesuai dengan acuan IDSA 































1. - Trimethoprim  - - - - 
2. Norfloxacin  - Cefazoline  - Ceftriaxone, 
ceftazidime,  
- 
3. - Trimethoprim, 
Pivmecillinam, 
nitrofurantoin  






Nitroxolin cefodoxime Ceftibuten Fosfomycin-
trometamol 
5. Levofloxacin - - - Cefixime  - 
6. Levofloxacin 
ciprofloxacin 





7. - Trimethoprim Cepahlotin, 
cephazolin,  
- - - 
8. Ciprofloxacin, 
levofloxacin,  










9. - - - - Ceftriaxone  - 
10. Ciprofloxacin, 
Levofloxacin 
- - - Ceftriaxone  - 
11. Ciprofloxacin - - - Ceftriaxone  - 




13. - - Meropenem - - - 
14. Ciprofloxacin - - - Ceftriaxone - 
Hasil dari berbagai jurnal diatas menyatakan bahwa antibiotik yang paling 
sering digunakan untuk penderita Infeksi Saluran Kemih (ISK) yaitu 
ciprofloxacin, levofloxacin, ceftriaxone, cefixime dan trimethoprim. Antibiotik 
tersebut digunakan sebagai monoterapi sesuai dengan diagnosa penyakit Infeksi 
Saluran Kemih (ISK). 
Adapun ayat yang yang berhubungan dengan penelitian tersebut tentang 
bakteri dalam Q.S. Ar-Rum Ayat 19; 







19.  Dia mengeluarkan yang hidup dari yang mati dan mengeluarkan yang 
mati dari yang hidup, dan menghidupkan bumi setelah mati (kering). 
Seperti itulah kamu akan dikeluarkan (dari kubur). 
 Maksud dari ayat tersebut menjelaskan bahwa demikian pula masalah 
kehidupan dan kematian, yang masing-masing merambat pada yang lain dengan 
perlahan dan bertahap. Setiap detik yang melewati suatu makhluk hidup, pada saat 
itu merambatlah kematian kepada sisi kehidupan. Kematian memakan kehidupan, 
tetapi pada waktu yang sama terbentuk kehidupan baru. Saat sel-sel kehidupan 
mati dan musnah, maka sel-sel kehidupan baru pun tumbuh dan beraksi. Setiap 
ada musnah dan karena mati maka ada yang kembali dalam putaran lain menuju 
kepada kehidupan. Setiap ada muncul sebagai sesuatu yang hidup, ia akan 
kembali dalam putaran lain menuju kepada kematian (Kemenag. 2019). 
 Tafsir Ar-rum mengungkapkan sebagian kekuasaan Allah, yang menyeru 
hamba-hamba-Nya agar bertasbih dan beribadah kepada-Nya. Orang yang 
bertasbih kepada Allah tanpa mengetahui hak-hak, kekuasaan, dan kebesaran 
Allah dalam beribadah, maka tasbih dan ibadahnya itu tidak aka nada manfaatnya. 
Dia tidak akan menjumpai Allah dengan tasbih dan ibadah yang seperti itu, 
padahal yang diharapkan adalah perjumpaan yang akan melapangkan dada, 
membukakan hati, dan menjernihkan jiwa. Oleh karena itu, ibadah yang 







 Antibiotik yang digunakan untuk pasien infeksi saluran kemih berbeda-
beda, yang umumnya dipengaruhi oleh faktor usia. Antibiotik paling sering 
digunakan adalah sefalosporin generasi ketiga dan quinolon dan fluoroquinolon. 
Antibiotik yang sering digunakan dalam golongan quinolon yaitu ciprofloxacin, 
levofloxacin. Antibiotik yang sering digunakan dalam golongan fluoroquinolon 
yaitu trimethoprim. Antibiotik yang sering digunakan dalam golongan 
sefalosporin generasi ketiga yaitu ceftriaxone, cefixime.  
B. Saran 
Sebaiknya dilakukan penelitian lanjutan dengan studi PICO (Population, 
Intervention, Comparison, dan Outcome) untuk memastikan kembali Pola 
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